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RESUMO

LIMA, Leonardo Rodrigues; M.S., Universidade Federal de Vigosa, agosto de
2005,Efeitos da ingestdo de concentrado nas propriedades da ingesta do célon
maior em equinos: conteudo de gas e particulas, ph, hidratacdo, resisténcia
viscosa e potencial para a formacdo de compactacao. Orientador: Marco Aurélio
Ferreira Lopes. Conselheiros: Rilene Ferreira Diniz VValadares e Afonso Mota Ramos

A compactacdo do colon maior é a principal causa de colica em equinos. No
entanto, sua etiopatogenia ainda ndo é completamente conhecida. Alteragcdes produzidas
pela dieta em algumas propriedades da ingesta que ainda ndo foram estudadas podem
contribuir para a formacdo das compactagcdes e outras doencas gastrointestinais. Os

objetivos desse estudo foram: 1- construir um viscosimetro de tubo capaz de medir a

resisténcia viscosa da ingesta de equinos, 2- verificar os efeitos da ingestdo de

concentrado rico em grdos na hidratacdo, contelldo de gas, conteldo de particulas,
densidade, viscosidade, pH e textura da ingesta, 3- verificar o potencial para formacéo
de compactacdo da ingesta do c6lon maior em um modelo “ex vivo”, 4- testar uma
modificacdo da técnica cirdrgica pra criacdo de uma fistula no célon dorsal direito . Em
um delineamento tipo “cross-over”, quatro cavalos com fistulas experimentais no colon
dorsal direito foram alimentados alternadamente com duas dietas: 1- exclusivamente
feno de graminea e 2- feno de graminea mais racdo comercial peletizada . A ingesta foi
desidratada a 80° C para determinacdo da hidratacdo. O contelido de gas foi estimado
pela diferenca no volume das amostras apos centrifugacdo. O contetido de particulas foi
determinado através da lavagem com 100 litros de dgua de 1 kg de ingesta fresca sobre
uma seqliéncia de peneiras e pesando-se a matéria seca do material retido nas peneiras.

A densidade foi calculada pela formula: peso da ingesta / volume da ingesta. Apos a

mensuracdo da forca para mover 1 kg de ingesta em um viscosimetro de tubo e da forga

de penetracdo de uma sonda na ingesta em um texturdmetro, a amostra foi testada para a

formacdo de compactagdo, acoplando-se um funil redutor ao viscosimetro para
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Vi
aumentar a resisténcia ao fluxo. A hidratacdo e a densidade foram diminuidas, o

contetdo de gés e a viscosidade aumentadas e ndo houve diferenca no pH e no conteudo
de particulas, quando os animais ingeriram racdo & base de gréos. Independentes da
dieta, ndo foram observadas compactagdes quando a ingesta fresca foi testada. No
entanto, ap0s o ajuste da viscosidade, foram formadas compactacdes em oito repeticdes
quando a dieta era exclusivamente feno. Por outro lado, somente uma compactagéo foi
observada em oito repeticdes quando os animais ingeriram racdo a base de grdos. A
desidratacdo da ingesta pode ser explicada pela menor ingestdo ou pela absorgéo
aumentada de agua juntamente com A&cidos graxos volateis quando 0s animais
receberam racdo a base de grdos. A formacdo de espuma e 0 aumento na producéo de
gés na ingesta podem ser explicados pela fermentacdo microbiana aumentada e
producdo de substancias estabilizadoras da espuma. A densidade diminuida foi devido a
grande quantidade de gas incorporada a ingesta. O aumento da viscosidade pode ser
explicado pela menor hidratacéo da ingesta. E possivel que essas alteracdes influenciem
0 potencial da ingesta em formar compactagdes. Embora tenha sido demonstrado que o
fornecimento de ragdo a base de grdos aumente o risco de célica por varios mecanismos,
0s achados do presente trabalho sugerem um efeito protetor desse tipo de dieta contra a

formacdo de compactacdo do célon maior.
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ABSTRACT

LIMA, Leonardo Rodrigues; M.S., Universidade Federal de Vigosa, August 2005,
Efects of grain consumption on equine large colon ingesta properties: gas
content and particules, pH, hydration, shear stress and pontential for
impaction. Adviser: Marco Aurélio Ferreira Lopes. Committee Members: Rilene
Ferreira Diniz VValadares and Afonso Mota Ramos

Large colon (LC) impaction is the most commonly diagnosed disease causing
colic in horses, however the complete ethyopathogenesis of this condition is still
unknown.Changes produced by diet in the properties of ingesta not yet investigated may
also be important contributing factors to impaction formation and to other
gastrointestinal diseases. The aim of this study was: 1- to create a tube viscometer able
to measure the viscosity of horse ingesta, 2- to assess the effects of grain intake on
hydration, gas content, particulate matter content, density, viscosity, and pH of ingesta,

3- to assess the potential for impaction formation with large colon contents in an ex vivo

model, 4- to testify a modification on surgical technique for right dorsal colon

fistulation. Using a cross-over design, 4 horses with experimental fistulas in the right

dorsal colon were alternately fed two diets: 1- exclusively free choice grass hay or 2-

pelleted feed rich in hydrolazable carbohydrates plus free choice grass hay. The ingesta

were dried at 80° C to determine the water content. The gas content was estimated by
the difference in volume after centrifuging the ingesta sample. The amount of

particulate mater was determined by flushing a 1 Kg fresh sample of ingesta in a

sequence of sieves with 100 L of water and weighing the dry matter of the material

retained at the sieves. Ingesta density was calculated by the formula: density = sample
weight / sample volume. After measuring the force to move 1 kg of fresh ingesta within

a tube viscometer and the force to penetrate a probe into the ingesta in a texture

analyzer, the sample was tested for impaction formation with a funnel attached to the

viscometer end, in order to increase the resistance to flow. The water content of ingesta
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as well as density were significantly decreased; gas content and viscosity were increased

and pH and particulate matter was not altered, when grain was fed. Despite diet,
impaction did not form with any of the fresh ingesta samples. After adjusting ingesta
viscosity, impaction was formed in eight repetitions when only hay was fed. Only one
impaction could be produced when hay and grain were fed in eight repetitions, even
after adjusting ingesta viscosity. Ingesta dehydration produced by grain intake may be
explained as the result of reduced water consumption or an increase in the absorption of
water following the absorption of larger amounts of volatile fatty acids. Formation of
foamy ingesta and the increase in gas content of ingesta is explained by an increase in
microbial production of gas and substances that stabilizes the froth. The decreased
density may be explained by the increased amount of gas trapped within the ingesta.
The increase in viscosity may be explained by the reduced water content of ingesta. It is
possible that these changes may affect the likelihood of impaction formation. Although
it has been demonstrated that grain ingestion has the potential to increase the risk of
colic by several mechanisms, the findings of the present study suggest that grain

ingestion may actually have a protective effect for large colon impaction.
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INTRODUCAO

A alimentacdo de cavalos, que sdo evolutivamente adaptados a ingestdo quase
continua de gramineas ricas em fibras, com grandes refei¢des a base de graos tem sido
apontada como fator predisponente a célica. Contudo, os mecanismos pelos quais a
ingestdo de grdos provoca colica ainda ndo sao totalmente compreendidos. Os efeitos da
ingestdo de grédos na fisiologia gastrintestinal j& identificados ndo explicam a ocorréncia
da forma mais comum de coélica, a compactacdo do célon maior. Além disso, ndo
existem evidéncias epidemioldgicas que sustentem uma teoria aceita atualmente, em
que a ingestdo de concentrado rico em carboidratos sollveis provoca desidratacdo da
ingesta e predispde a compactacdo do colon maior. Experimentos em outras espécies
demonstraram que alteracbes nas propriedades visco elasticas da ingesta estdo
envolvidas na etiopatogenia das obstrucGes gastrintestinais. Recentemente sugeriu-se
que um mecanismo iniciador da compactagdo do intestino grosso em equinos seria 0
aumento da viscosidade da ingesta e que essa alteracdo poderia ser produzida pela
ingestdo de alguns tipos de alimento. Entretanto nenhum estudo foi feito em eqiiinos
visando investigar o efeito da ingestdo de concentrado na viscosidade da ingesta.

Os objetivos desse trabalho foram: 1- estudar os efeitos da ingestdo de
concentrado nas propriedades da ingesta do cdélon maior de eqlinos (hidratacdo,
resisténcia viscosa, contetdo de gas, contetdo de particulas sélidas e pH); 2-comparar o
potencial para a formacdo de compactacdo da ingesta do célon maior de cavalos
alimentados exclusivamente com feno ou com feno e concentrado; 3-construir um
viscosimetro de tubo capaz de detectar alteragBes na resisténcia viscosa do contetido do
célon maior de cavalos; 4- criar um modelo ex-vivo para estudar o potencial para a
formacdo de compactacdo do conteudo do cOlon maior de cavalos; 5- testar uma
modifica¢do na técnica cirargica para a implantacdo de uma fistula de grande didmetro

no coélon dorsal direito em cavalos.
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REVISAO DE LITERATURA

Importancia da célica e das compactacdes do intestino grosso:

Colica ndo é uma doenga, mas uma manifestacdo de dor abdominal originada, na
maioria das vezes, pelo mal-funcionamento do trato gastrintestinal. Colica é a principal
causa de Obito em cavalos domésticos (Tinker et al. 1997a) e, consequentemente, tem
um importante impacto econdmico na equideocultura devido aos gastos com
medicamentos e assisténcia veterinaria (Traub-Dargatz et al. 1991; Traub-Dargatz et al.
2001), repouso dos animais durante a convalescenca (Traub-Dargatz et al. 2001), & alta
incidéncia de aborto em éguas com cdlica (Santschi et al. 1991; Boening e Leendertse
1993) e ao aumento do risco de recidiva (Baxter et al. 1989; Cohen et al. 1995; Reeves
1996; Schusser e White 1997; Tinker et al. 1997b; Van den Boom e Van der Velden
2001).

Alguns levantamentos epidemioldgicos recentes demonstraram que algumas
dietas e mudancas subitas na dieta sdo fatores de risco para a colica em equinos (Reeves
1996; Tinker et al. 1997b; Cohen et al. 1999; Hudson et al. 2001). Essas praticas
contrariam as condicdes naturais de alimentagdo, em que os cavalos gastam 75 % do dia
e metade da noite pastando gramineas, sua principal e preferida fonte de alimento
(Houpt 1990).

Por circunstancias econdmicas ou geograficas, muitos cavalos sdo submetidos a
condicbes de confinamento e recebem alimento na forma de refei¢cBes. Além da
alteracdo no héabito de ingestdo, sdo oferecidas dietas com alta concentracdo energética,
rica em gréos, a animais adaptados evolutivamente a uma dieta rica em fibras. Portanto,
essas praticas de manejo contribuem para aumentar a incidéncia de célica (Clarke et al.

1990b).
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Nos casos de colica em que o problema primario é identificado, a compactacdo

do c6lon maior é a patologia mais freglientemente observada (White 1990; Proudman
1991; Snyder e Spier 1992; Dabareiner e White 1995; Kraus-Hansen 1995; Reeves et al.
1996; Lopes 2002). Numa série de casos de colica, compactacdo por alimento foi
encontrada em mais de 25% dos casos (Tennant et al. 1972). Em estudos mais recentes,
a compactacdo do colon maior representou 7,4% dos equinos com cdlica atendidos em
hospitais de escolas de veterinarias (White 1990), enquanto a sua incidéncia nas
fazendas foi de 9% (Tinker et al. 1997a). Além de causar obstrugdo do intestino e
desconforto abdominal, a compactacdo do colon maior é considerada como um fator
iniciador do deslocamento e da tor¢do do cdlon maior, que sdo outras formas de colica
(Huskamp 1984).

Etiopatogenia das compactacoes:

Apesar da grande importancia da compactacdo do cdlon maior em equinos, as
suas causas ainda ndo sé@o bem entendidas. Ingestdo de alimento fibroso, problemas
dentarios, insuficiéncia motora do intestino, ingestdo insuficiente de agua, parasitismo
por helmintos, mudancgas na dieta e mudancas no tipo de forragem tém sido apontados
como causas das compactagbes, embora estudos controlados para confirmar o
envolvimento da maioria desses fatores ainda ndo foram conduzidos (White e Lopes
2003).

O Unico fator etiolégico da compactacdo cientificamente comprovado é a
diminuicdo na motilidade intestinal. O exemplo classico da relacdo causal entre
hipomotilidade intestinal e compactacdo é a ocorréncia de compactacdo do intestino
grosso em cavalos expostos ao amitraz, um acaricida do grupo das formamidinas (Auer
et al. 1984, Lopes et al. 1999). O amitraz causa diminui¢cdo da motilidade intestinal
(Roberts e Seawright 1983) por acdo alfa-2 agonista nos receptores adrenérgicos

(Sellers et al. 1985). Acredita-se, entretanto, que outros fatores como inflamacdo e
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fibrose dos ganglios mioentéricos (Burns et al. 1990), danos permanentes ao célon

causados por episodios anteriores de célica (Dabareiner e White 1995) e uma redugao
no nimero de neurdnios do plexo mioentérico em cavalos sofrendo de doenca cronica
do co6lon maior (Schusser e White 1997) também possam contribuir para a diminuigdo
da motilidade intestinal. Também ha relatos de compactacdo do ceco e do colon maior
em cavalos submetidos a anestesias e cirurgias eletivas, seguidas de repouso em baia
(Haynes et al. 1980, Campbell et al. 1984, Ross et al. 1985, Edwards e Ruoff 1991,
Collatos e Romano 1993, Dabareiner e White 1995, Mair e Hillyer 1997). Nesses casos,
acredita-se que a compactacdo pode ter sido iniciada pela hipomotilidade intestinal
causada pelos agentes anestésicos (Lester et al. 1992, Freeman e England 2001), pela
atividade fisica reduzida (Orton et al. 1985) e pela acéo de agentes antiinflamatérios ndo
esteroidais administrados no pré ou no pés-operatdrio (Van Hoogmoed et al. 1999, Van
Hoogmoed et al. 2000).

Acredita-se que o fornecimento de alimento rico em fibras seja uma das causas
de compactacdo do intestino grosso (Meagher 1972; Sellers e Lowe 1986; Collatos e
Romanos 1993; Hudson et al. 2001). Em uma série de casos de compactacdo do colon
maior, todos os 14 animais acometidos eram alimentados com capim elefante
(Pennisetum purpureum) picado (Lopes et al. 1998). Em outro estudo, foi sugerida uma
associagéo entre a reduzida digestibilidade das fibras contidas em forragens peletizadas
com casos de compactagdo do colon maior (Morris et al. 1989). Adicionalmente, outros
relatos clinicos associaram a ingestdo de alimentos ricos em fibras com compactagdes:
feno de grama bermuda (Cynodon dactylon) e compactacdo de ileo (Embertson et al.
1985; Parks et al. 1989; Pugh e Thompson 1992; Hanson et al. 1998, Little e Blikslager
2002), milho triturado e compactacdo de duodeno (Bohanon 1988), polpa de beterraba
(Jones et al. 1972), palha (Owen et al. 1987) e compactacdo gastrica. Dessa forma, a

partir dos indicios que a ingestdo de grandes particulas, oriundas de alimentos
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pobremente digestiveis, estd associada com o aparecimento de compactacfes em

eqliinos, e que o contetdo de particulas influencia a viscosidade da ingesta em outras
espécies (Takahashi e Sakata 2002; Takahashi e Sakata 2004; Takahashi et al. 2004), é
necessario estudar a contribuicdo que o teor de grandes particulas tém sobre a
viscosidade da ingesta dos eqiinos.

As compactacOes sdo mais comumente observadas no ceco, na flexura pélvica,
cblon dorsal direito e colon transverso (Tennant et al. 1972), que sdo segmentos onde ha
uma subita diminuicdo da luz intestinal (Allen e Tyler 1990; Dart et al. 1992). O fato de
que compactacdo do colon pode ser experimentalmente produzida pela ocluséo parcial
da luz da flexura pélvica através da inser¢do de um baldo de borracha por uma
colostomia (Lowe et al. 1980) é outra evidéncia de que o diametro intestinal é um fator
importante na etiopatogenia das compactagbes. A formacdo de compactagcdo no
segmento intestinal oral a uma anastomose também é atribuida & diminuicdo do
didmetro do limen (Reinertson 1976; Hanson et al. 1988). Vérios outros relatos clinicos
associaram estreitamentos na luz do tubo digestivo no equino com a presenca de
compactacOes (Hoffer et al. 1977; Suann 1982; Nixon et al 1983; Gideon 1984; Craig e
Todhunter 1987; Craig et al. 1989; Feige et al. 2000; Munroe 1984).

Uma hipdtese muito aceita para explicar a etiopatogenia da compactacdo do
cblon maior foi baseada no fato de que animais alimentados com uma ou duas refeigdes
ricas em gréos tém desidratacdo pos-prandial e ativacdo do sistema renina-angiotensina-
aldosterona (Clarke et al. 1988). Essas observacgdes geraram a hipdtese de que esse tipo
de dieta causaria desidratacdo pds-prandial da ingesta, que poderia resultar na formagao
de uma compactacdo (Clarke et al. 1990b). No entanto, nos casos de compactagéo
relatados na literatura ndo foram observadas evidéncias de que a ingestao de dietas ricas

em graos seja um fator predisponente as compactacoes (Lopes 2002)
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Viscosidade da Ingesta e Compactacao:

Viscosidade é definida como a resisténcia de um fluido a deformacéo (Azevedo
Netto 1982). O coeficiente de viscosidade () é diretamente proporcional a resisténcia
viscosa ou tenséo de cisalhamento (Fox 1985).

A viscosidade dos fluidos € um fator determinante do fluxo. Para todo fluido
existe um coeficiente de viscosidade (u§, calculado pela razdo entre a tensdo de
cisalhamento ou resisténcia viscosa e a taxa de cisalhamento. A tensdo de
cisalhnamento(t) é diretamente relacionada com a pressdo necessaria ao movimento do
fluido e a taxa de cisalnamento é o gradiente de velocidade entre o fluxo axial e o fluxo
periférico do fluido no interior de um tubo. A tensdo de cisalhamento ou resisténcia
viscosa é calculdada pela seguinte formula (Vianna 1996):

trr F/A
onde F ¢ a forca necesséria ao movimento do fluido e A é a &rea da secdo transversal do

tubo. Pela lei de Newton da viscosidade, temos:

F/A= pu vy
onde U é o coeficiente de viscosidade, v é a velocidade de escoamento e y € o raio do

tubo. A relacdo v/y é a taxa de cisalhamento. Portanto:

W= ty (v/y)

Assim, podemos inferir que, quanto maior a resisténcia viscosa de um fluido
(t¥, maior sera o seu coeficiente de viscosidade (U¥

A resisténcia ao fluxo no tubo digestivo é diretamente proporcional a
viscosidade da ingesta (Morel et al. 1990). A viscosidade do conteldo intestinal pode
afetar a digestdo e absorcdo por sua interferéncia na mistura, difusdo e fluxo dos

nutrientes (Takahashi e Sakata 2004).
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Em um estudo anterior, foi observado que a ingesta do colon maior de eqllinos

alimentados com grandes quantidades de carboidratos hidrolisaveis tornou-se
desidratada e espumosa (Lopes 2002). E possivel que essas alteracdes influenciem as
propriedades visco elasticas da ingesta e estejam envolvidas na génese das
compactacOes, embora ndo tenham sido estudadas em eqinos (Lopes 2002). Em outras
espécies, ja foram feitos estudos demonstrando a importancia da viscosidade na
etiopatogenia das compactagoes.

Em neonatos humanos, a viscosidade do contetdo intestinal desempenha um
papel importante na compactacdo de mecdnio e é inversamente proporcional ao
contetdo de &gua (Griffiths e Watkeys 1976). Em humanos e suinos o uso de laxantes
pode aumentar a hidratacdo da ingesta e consequentemente diminuir a viscosidade
(Griffiths e Watkeys 1976; McRorie et al. 1998). Da mesma forma, uma diminuicdo de
20,7% no conteudo de agua da ingesta de suinos foi capaz de aumentar a viscosidade
em 240 vezes (McRorie et al. 1998). Em um outro estudo em suinos, foi determinado
que quanto maior o teor de grandes particulas, maior é a viscosidade e a tensdo de
cisalhamento do contetdo do ceco (Takahashi e Sakata 2002). Com base nos estudos
em outras espécies e nas observagdes clinicas e epidemiologicas em equinos, foi
proposto que as compactagdes podem ser causadas por um ou pela combinacdo dos
seguintes mecanismos: uma diminuicdo na forca gerada pelos masculos
gastrointestinais e um aumento na resisténcia ao fluxo, causado por um aumento na
viscosidade da ingesta ou por uma redugéo no didmetro da luz intestinal (Lopes 2002).

Considerando que dietas ricas em carboidratos hidrolisaveis estdo associadas
com uma maior producdo de gas e que a quantidade de gas também pode afetar a
viscosidade da ingesta (Srivastava and Srivastava 1989), é necessario investigar 0s

efeitos que essas dietas produzem sobre a viscosidade da ingesta de equinos.
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Existem vérias formas de medir a viscosidade. Em um estudo anterior, foi

mensurado o tempo gasto para 25 ou 50 ml de fezes humanas escoarem por um
viscosimetro de tubo sob a pressdo constante de um pistdo (Patel et al.1973). Em outro
estudo, foi medida a resisténcia oferecida a rotacdo de um cone inserido no meconio de
neonatos humanos, em um viscosimetro de Ferranti- Shirley (Griffiths e Watkeys 1976).
Em um experimento com coelhos, onde varias solu¢des foram utilizadas para perfundir
segmentos de alca intestinal, a viscosidade foi medida como o tempo necessario para
100 ml da solugdo escoar por um furo de 1 mm de didmetro (Morel et al.1990). Em
outro experimento com suinos, a viscosidade da ingesta foi determinada com um

medidor de textura para alimentos (McRorie et al.2000).

Efeitos das dietas ricas em carboidratos hidrolisdveis na ingesta do intestino

grosso:

Nos eqliideos, a maior parte dos carboidratos hidrolisaveis, proteinas e lipideos
da dieta sdo digeridos no estdbmago e no intestino delgado. Durante o transito
relativamente rapido da ingesta pelo intestino delgado, os produtos da digestdo sdo
absorvidos pela mucosa. As fibras chegam ao intestino grosso praticamente intactas
porque os cavalos ndo produzem enzimas para a digestdo de fibras. No intestino grosso,
as fibras sdo degradadas pelos microorganismos com a producdo de acidos graxos
volateis (Argenzio 1990). Quando grandes quantidades de carboidratos ndo estruturais
(carboidratos hidrolisaveis ou sollveis) sdo fornecidas, parte desse substrato escapa da
digestdo enzimética e absorgdo no intestino delgado e chega ao ceco e clon maior,
onde € utilizado como substrato para a fermentacdo microbiana (Roberts 1975; Potter et
al. 1992).

Em um estudo recente, foi descoberto que a ingestdo de grande quantidade de

carboidratos hidrolisaveis reduz a hidratacdo da ingesta. A ingestdo de 4,55 kg de
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concentrado rico em carboidratos hidrolisaveis por cavalos fistulados no c6lon dorsal

direito, produziu a diminui¢do na hidratacdo da ingesta (média 86,8%) em comparagédo
ao que foi observado quando os mesmos animais receberam somente feno como
alimento (média 90,5%) (Lopes et al. 2004). Em outro estudo com péneis alimentados a
base de alfafa e alfafa mais concentrado rico em carboidratos hidroliséveis, o contetdo
de &gua do c6lon menor foi mais baixo quando concentrado era fornecido. Entretanto a
hidratacdo da ingesta no estdmago, intestino delgado, ceco e colon maior ndo foi afetada
pela ingestdo de grdos (Hintz et al. 1971). A hidratacdo fecal de cavalos alimentados
com dieta com baixo teor de fibra foi menor (média 73,6%) que a daqueles alimentados
com dieta com alto teor de fibra (média 81,7%) (Warren et al. 1999). Como a hidratacdo
da ingesta é diretamente relacionada com a viscosidade em outras espécies (Griffiths e
Watkeys 1976; McRorie et al. 1998), seria importante avaliar paralelamente as
alteracOes causadas pela dieta no conteudo de agua da ingesta dos eqinos e seu reflexo
sobre a viscosidade.

Outra alteragdo importante causada pela ingestdo de grandes quantidades de
concentrado rico em carboidratos hidrolisaveis € o aumento na producdo de gas, um
fator predisponente para dilatacdo gastrica e timpanismo do colon (Becht 1983; Byars
1983; White 1990; Baker et al. 1992). Foi sugerido que a presenca de gas diminui a
densidade da ingesta e predispde os animais aos deslocamentos e tor¢Ges do colon
maior (Fischer e Meagher 1986; Snyder et al. 1988). A producdo elevada de gas pode
ser devido a fermentacdo microbiana de substratos prontamente disponiveis na dieta rica
em grdos, semelhante ao que acontece no rimen (Lippke et al. 1972). Em um estudo,
foi observado que, quando os cavalos ingeriam concentrado rico em carboidratos
hidrolisaveis, havia saida espontdnea da ingesta através de uma fistula experimental no

cblon dorsal direito, sugerindo uma maior pressdo intraluminal (Lopes 2002). No
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entanto, nenhum estudo foi publicado sobre a mensuragdo do volume de gas

incorporado a ingesta.

A fermentacdo bacteriana no intestino grosso dos equinos leva a produgdo de
elevadas quantidades de &cidos organicos, principalmente acidos graxos volateis e acido
lactico (Argenzio et al. 1974b). Vérios estudos tém demonstrado que a producdo de
acido lactico por microorganismos que predominam apOs a ingestdo de grandes
quantidades de carboidratos hidrolisdveis leva ao rapido declinio do pH (Willard et al.
1977; Garner et al. 1978; Goodson et al. 1988; Julliand et al. 2001) , morte de grande
namero de bactérias gram-negativas (Garner et al. 1978; Goodson et al. 1988) e
aumento da concentragdo de endotoxinas e lactato no fluido cecal (Moore et al. 1979).
Em situacdes extremas, pode haver inibi¢cdo da atividade microbiana, lesdo da mucosa e
absorcdo de endotoxinas (Krueger et al. 1986; Sprouse et al. 1987). Contudo, os efeitos
desse tipo de alimentacdo sobre o pH de outros segmentos do intestino grosso ainda néo
foram estudados.

Fistulas no sistema digestivo de cavalos:

Estudos sobre os efeitos da dieta no conteudo intestinal podem ser feitos
utilizando-se coletas de amostras através de uma fistula (Lopes et al. 2004), de uma
colotomia durante cirurgia abdominal ou na necropsia de animais com trato
gastrintestinais relativamente normais que vieram a @bito por causas naturais ou
sacrificados por razdes humanitarias ou econdmicas (Freeman 2002). Uma grande
vantagem desse tipo de estudo em animais com fistulas € o fato de os dados poderem ser
obtidos do mesmo animal em varios momentos, enquanto alimentados com diferentes
dietas. Esse tipo de estudo permite 0 maximo controle sobre a varia¢do individual e o
uso de um pequeno nimero de animais (Lopes 2002). Fistulas experimentais tém sido
usadas em cavalos para estudar a morfologia gastrointestinal (Roberts e Hill 1974),

fisiologia (Baker et al. 1969; Alexander 1970; Sellers et al. 1982), nutri¢do (Teeter et al.
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1968; Lowe et al.1970; Kienzle et al. 1997), fisiopatologia de doencas (Lowe et al.

1980; Sellers et al. 1982; Krueger et al. 1986) e farmacologia (Lowe et al. 1980; Sellers
et al. 1982; Engelking e Mariner 1985; Davison et al. 1986; VVan Duijkeren et al. 1996).
Além disso, fistulas no trato gastrintestinal permitem a inser¢do de sondas (ex: para
mensuracdo do pH ou da pressdo) (Sellers et al. 1982), administracdo de substancias
(Ralston e Baile 1982) e insercdo de mecanismos capazes de causar obstrucoes
experimentais (Lowe et al 1980; Sellers et al. 1982).

Fistulas produzidas no cdlon dorsal direito tém a vantagem de permitir a coleta
de material de um segmento em que freqlientemente se observam as compactagdes.
Existem relatos em que foram criadas pequenas fistulas (diametro interno de 1 a 2,5 cm)
no colon dorsal direito (Alexander 1970; Wilkins e Lowe 1993). Tais fistulas permitem
a retirada de pequenas amostras de ingesta, contudo, a coleta pode alterar seu conteudo
de &gua e gases. Recentemente, foi criada uma técnica cirdrgica e uma canula para uma
fistula de grande calibre (didmetro interno 5 cm) no co6lon dorsal direito de equinos,
permitindo a coleta de grandes volumes (1 a 2 litros) de ingesta. Com esse tipo de
fistula, foi possivel monitorar as alteracbes na hidratacdo da ingesta em cavalos
alimentados com diferentes dietas ou tratados com laxantes e com fluidoterapia enteral e
intravenosa (Lopes 2002). Nessa técnica, uma incisdo circular foi feita através dos
musculos cuténeo do tronco, obliquos abdominais externo e interno, na regido do flanco
direito, e em seguida uma aderéncia foi produzida pela sutura da parede lateral do célon
dorsal direito ao defeito criado pela inciséo circular na musculatura. A pele foi suturada
sobre o defeito na musculatura e o colon, cobrindo completamente a regido operada.
Depois de um intervalo de 14 dias, a pele e a parede do célon foram abertas para a
criacdo da fistula e implantagdo da cénula. Entretanto, o autor observou dificuldades na
localizagdo da aderéncia, penetracdo da cavidade peritonial no momento de se criar a

colostomia e complicacdes como a formacdo de abcesso no espaco morto formado na
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primeira cirurgia (Lopes 2002). Essas dificuldades provavelmente teriam sido evitadas

se um defeito circular na pele tivesse sido criado ja na primeira cirurgia, deixando
exposta a parede do célon suturada ao defeito na musculatura.

Paralelamente as suas vantagens, a utilizagdo de animais fistulados pode ser
considerada imprépria sob o ponto de vista ético e humanitario. Numa época em que
muitas tentativas sdo feitas para se estabelecer padrfes bioéticos comuns em niveis
internacionais e a comunidade cientifica se dispGe a melhorar seriamente os padrdes de
tratamento dado aos animais usados em experimentos (Alleva e Scattoni 2004), é
necessario que todo esforgo seja feito para minimizar qualquer tipo de sofrimento que

possa ser ocasionado por essas técnicas.

MATERIAL E METODOS

Esse trabalho foi aprovado pela Comissdo de Etica do Departamento de

Veterinaria da Universidade Federal de Vigosa.

Modificacdo da técnica cirlrgica para a criacdo de uma fistula experimental do

cOlon dorsal direito com implantacdo de uma cdnula de silicone:

Foram utilizados quatro equinos, com idade média de 6 anos (3 a 9 anos),sendo 2
machos castrados e duas fémeas ndo gestantes, sem nenhum histérico de colica ou de
qualquer outra doenca gastrintestinal durante o ultimo ano. O peso médio dos animais
foi de 306,5 kg. Antes da cirurgia os cavalos foram tratados com uma dose de 0,2 mg/kg
de Doramectina (Dectomax)* por via intramuscular para o controle de parasitas. Uma
semana antes da cirurgia os cavalos foram colocados em baias individuais onde
permaneceram até o fim do experimento. Por 12 h antes da cirurgia, os cavalos foram

privados de alimento sélido. Uma dose de 30 mg/kg de sulfametoxazol-trimetoprim
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(Trissulfin injetavel)? e 4 mg/kg de monofenilbutazona (Monofenew)® foram aplicadas

por via intravenosa imediatamente antes da cirurgia e diariamente por 3 dias para

profilaxia da infeccdo e analgesia respectivamente.

A cirurgia foi realizada com os cavalos em estacdo contidos em um tronco. Uma
dose de 100 mg de xilazina (Virbaxil 2%)* foi administrada por via intravenosa seguida
da infusdo continua de uma solucéo de xilazina a 0,2 mg/ml em Ringer com lactato por
cerca de 2 horas, visando manter a intensidade de sedacdo adequada. Uma extensa area
da pele do torax e abdome no flanco direito foi depilada e preparada para cirurgia. Dez
mililitros de bupivacaina a 0,5% (Tradinol)® foram injetados no 15° e 16° espacos
intercostais, cerca de 17 cm dorsal a juncdo costo-condral. Trinta mililitros de
bupivacaina a 0,5% foram infiltrados ao longo da linha de incisdo no tecido subcutaneo
e na musculatura. Um dos animais recebeu uma injecdo de 20 mg de butorfanol
(Torbugesic)® imediatamente antes da incisdo peritonial. Os outros trés animais

receberam 20 mg de morfina (Dimorf)**.

Uma incisdo na pele de aproximadamente 15 cm foi realizada sobre a 16* costela
imediatamente dorsal a juncdo costo-condral. O tecido subcutdneo e musculo cutéaneo
do tronco foram incisados para expor o peridsteo da 16° costela. Os musculos
intercostais do 15° e 16° espacos intercostais foram divulsionados da 16® costela sem
intervengdo no peridsteo. A cerca de 15 cm dorsal & juncdo costo-condral, a costela foi
seccionada com uma cisalha e em seguida desarticulada por tor¢do na jungédo costo-
condral, expondo a gordura retroperitonial e peritdnio que foi pingado e incisado com
um bisturi. Em seguida, duas sec¢Ges em semicirculo com aproximadamente 3,5 cm de
raio foram removidas com tesoura da musculatura intercostal e do musculo obliquo
abdominal externo em cada lado da inciséo. Incisfes semelhantes foram feitas na pele,
criando-se um defeito circular de aproximadamente 8 cm de didmetro através da parede

abdominal. Uma area da parede lateral do célon dorsal direito foi exteriorizada através
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da incisdo. A parede do cdlon (serosa, muscular e submucosa) foi suturada com pontos

simples separados na musculatura ao redor do defeito circular criado. O espagamento
entre os pontos foi del cm, o fio usado foi categute cromado n°1. A incisdo linear na
musculatura dorsalmente e ventralmente ao defeito circular foi suturado com categute
cromado 1. O espaco morto no tecido subcutdneo foi reduzido com pontos simples
separados. As incisdes na pele e musculatura abdominal bem como uma area da parede

do colon foram deixadas expostas para cicatrizagdo por segunda intencdo (Figura 1).

O ferimento foi lavado diariamente com &gua corrente e tratado topicamente com
acucar cristal a cada 12 horas. Quatorze dias depois (Figura 2), na parte exposta do
clon, foi feita uma inciséo circular com bisturi para a criacdo da fistula (Figuras 3 e 4).
Em seguida, uma canula™ com diametro interno de 50 mm (Figura 5) foi introduzida
para impedir o extravasamento de ingesta, a contracdo e o fechamento da fistula
(Figura 6). N&o foram necessarias anestesia local ou sedacéo dos animais para a criagéo

da colostomia. .

Figura 1 Figura 2
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Figura 3 Figura 4

Figura 6

Figura 1: colopexia dia 0. As incisdes na pele e musculatura abdominal bem como uma
area da parede do colon foram deixadas expostas para cicatrizagdo por segunda
intencdo. Figura 2: colopexia dia 14. Figuras 3 e 4: incisdo circular com bisturi para a

criacdo da fistula. Figura 5: componentes da canula. Figura 6: fechamento da fistula.

Criacdo de um viscosimetro de tubo para o estudo da viscosidade do contetdo do

c6lon maior de eqgiiinos:

Um cilindro de aluminio de 70 mm de didmetro interno e 1 m de comprimento com a
superficie interna lisa e livre de ondulagdes foi utilizado. Um émbolo de 69 mm de
didmetro e 24,5 mm de comprimento com um anel (*O ring”) de borracha e 8,1 mm de

espessura foi acoplado a uma haste de aco inoxidavel de 20 mm de didmetro por 105 cm
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de comprimento e encaixado no interior do cilindro. A haste foi atravessada em um anel

de bronze fixado no centro de uma tampa encaixada através de rosca em uma das
extremidades do tubo. A fungéo da haste foi estabilizar longitudinalmente o émbolo de
forma a ndo permitir desvios capazes de comprometer o deslocamento do émbolo. Do
lado contrério ao encaixe da haste no émbolo, foi fixado um fio de metal de 2 mm por
1m de comprimento. Esse fio foi fixado a um dinamémetro (figura 7) que foi conectado
a uma roldana de 50 mm de didmetro em um motor elétrico de corrente continua com

velocidade constante (Bosch)™® (figura 8), através de um cabo de aco de 2mm.

O viscosimetro foi montado sobre um suporte, de forma a ter uma inclinacéo de
10 graus em relacdo a horizontal (figura 9). O motor foi conectado a uma bateria de 15
volts através de cabos e acionado a partir de um interruptor, permitindo a rotacdo nos
dois sentidos. O dispositivo foi acionado sem nenhum conteudo por vérias vezes,
permitindo avaliar a for¢a necessaria a mover o émbolo do cilindro. A forga para mover
0 émbolo foi aferida dez vezes e obteve-se repetidamente o resultado de 6 N. Em
seguida 1 litro de agua foi colocado dentro do cilindro para se obter um padrdo em
relacdo ao peso e a viscosidade da agua, com o objetivo de aferir a precisdo do

equipamento. A forca necessaria para mover o émbolo quando o viscosimetro continha

1 litro de agua foi de 8 N.

Figura 7 o Figura 8
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Figura 9

Figura 07: Dinambmetro usado para medir a forca necessaria a mover 1kg de ingesta do
cllon maior de 4 cavalos com uma cénula no colon dorsal direito alimentados
exclusivamente com feno de tifton a vontade ou recebendo 20 g/kg/dia de ragdo a base
de grdos e feno & vontade no viscosimetro de tubo. Figura 08: motor elétrico de corrente
continua com velocidade constante, usado para puxar o émbolo do viscosimetro. Figura
09: viscosimetro montado sobre um suporte, com inclinacdo de 10 graus em relacéo a

horizontal.

Delineamento Experimental:

O experimento foi conduzido no delineamento “cross-over” e a ordem dos
tratamentos foi aleatoriamente determinada conforme o quadro 1. Durante e entre 0s
periodos de observagdo, os cavalos tiveram livre acesso a suplemento mineral

(Nutrihorse) *° e 4gua.
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Quadro 1-Delineamento cross-over 4 x 2 para cavalos com fistulas no célon dorsal

direito sob dois regimes de alimentacgéo: exclusivamente feno de capim Tifton (Feno) e

feno de capim Tifton mais concentrado (Feno- Conc) .

Periodo Animal 1 Animal 2 Animal 3 Animal 4

12 semana Feno Feno-Conc Feno Feno-Conc

2% semana Feno-Conc Feno Feno-Conc Feno
Dietas:

Feno- Alimentados com feno de graminea (Tifton) a vontade por 7 dias. Feno-
Conc-Alimentados com feno de graminea (Tifton) & vontade e racdo peletizada rica em
carboidratos hidrolisaveis (Equino 12 P) fornecida em 3 refeicdes diérias de 6,7 g/kg de
peso vivo (total = 20 g/kg/dia) por 7 dias.

Qualidade dos alimentos:

Todo o feno utilizado era proveniente de uma mesma partida e
macroscopicamente parecia ser de boa qualidade (odor agradavel, cor esverdeada, baixa
umidade, auséncia de sinais de crescimento de fungo, auséncia aquecimento). Foram
colhidas aleatoriamente amostras de 5 fardos de feno e de 5 sacos de concentrado. As
amostras de cada um dos alimentos foram homogeneizadas para a obtengdo de uma
Unica amostra de feno e de concentrado para a analise. As amostras foram analisadas no
Laboratorio de Nutricho Animal do Departamento de Zootecnia da Universidade
Federal de Vigosa. As seguintes variaveis foram determinadas: matéria seca, proteina
bruta, fibra detergente neutra, extrato etéreo, cinzas e proteina bruta solivel em TBF.

Monitoramento clinico dos animais:

Durante todo o experimento foram monitoradas duas vezes ao dia as seguintes

variaveis clinicas: temperatura retal, freqliéncias cardiaca e respiratoria, presenga de
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sons intestinais, tempo de preenchimento capilar e coloracdo da mucosa oral e da

conjuntiva e sinais sugestivos de laminite.

Colheita de amostras do conteudo do colon dorsal direito:

No ultimo dia de cada periodo de tratamento (uma semana), a canula foi aberta e
foram colhidas duas amostras de aproximadamente 2 litros do conteudo do célon dorsal

direito (Figuras 10 e 11).

Figura 10 Figura 11

Figura 10 e 11: Colheita de ingesta do colon maior de cavalos com uma cénula no célon
dorsal direito alimentados exclusivamente com feno de tifton a vontade (figura 10) ou

recebendo 20 g/kg/dia de ragdo e feno a vontade (figura 11).

Inspecéo:

Apos a colheita, o material era imediatamente avaliado quanto a sua cor, presenca de

espuma e consisténcia.

Mensuracéo do pH:

O pH foi medido em uma porc¢do (200 ml) de uma das amostras colhidas de cada

animal com um potenciémetro (DM20)®, imediatamente ap6s a coleta.
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Determinacéo do contetido de dgua:

Uma parte (cerca de 200 ml) da amostra de ingesta foi colocada em um recipiente de
papel aluminio e teve seu peso determinado. Em seguida o recipiente com a ingesta foi
colocado em um forno a 80°C e o peso da amostra foi determinado a cada 48 h até que
ndo houvesse mais alteracdo. O conteudo de agua das amostras foi calculado pela

formula : teor de 4gua = 100 x (peso a fresco — peso da amostra seca) / peso a fresco.

Determinacao do contetido de particulas sélidas:

Uma amostra de 1 kg de ingesta foi submetida a coagem em uma seqiiéncia de trés
peneiras (Peneiras Sdo Jorge)® colocadas umas sobre as outras e sobre um recipiente
com a capacidade de 100 litros na seguinte ordem: peneira com malha de 4 mm, peneira
com malha de 3 mm e peneira com malha de 2 mm. A amostra foi colocada sobre a
peneira superior e lavada com 100 | de agua administrados através de um crivo (figura
12). Em seguida, o material retido na peneira de malha menor foi novamente lavado
com mais 100 litros de agua. O material retido em cada uma das trés peneiras (figura
13) foi colocado em recipientes de papel aluminio e submetido a secagem em uma
estufa a 80°C. O peso dessas amostras foi determinado a cada 48 h até que ndo houvesse
mais alteracdo. O peso final foi considerado o peso da matéria seca. O contetdo relativo
em porcentagem das particulas retidas nas diferentes peneiras foi determinado atraves

da formula: 100 x matéria seca do material retido na peneira / matéria seca da ingesta.
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Figura 12 I Figura 13

Figura 12: sistema de separagdo das particulas solidas da ingesta por coagem em uma
seqliéncia de peneiras com 100 litros de agua administrados atraves de um crivo.

Figura 13: particulas sélidas separadas nas peneiras (malha de 2mm, 3mm e 4 mm)

Determinacao da densidade:

Uma amostra de 1 kg de ingesta foi colocada em um becker para a determinacgdo do
seu volume em litros. A densidade da ingesta foi calculada pela férmula: densidade =

peso da amostra / volume da amostra.

Determinacao da forca para mover a ingesta no viscosimetro de tubo:

As amostras foram analisadas no viscosimetro de tubo (Figura 9). Um quilograma de
ingesta do colon dorsal direito foi analisado no viscosimetro imediatamente apos a

colheita. Foi calculada a média de trés mensuracdes da forga para mover o émbolo.
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Determinacdo da forca de penetracdo de uma sonda numa amostra de ingesta em

um Texturémetro:

Em seguida, outra amostra fresca de 200 ml foi coletada em uma garrafa térmica
e transportada até o laboratdrio para a analise no texturdmetro (TA-XT2i)'°(Figura 14),
onde foi determinada a forca de penetragdo de uma sonda cilindrica (35 mm de diametro
por 36 mm de altura) em 100 ml de conteudo intestinal colocado em um becker de 150

ml (Figura 15)

Figura 14 Figura 15

Figura 14: texturdmetro (TA-XT2i)'°

Figura 15: detalhe do texturometro (TA-XT2i)!° onde foi determinada a forca de
penetracdo de uma sonda cilindrica (35 mm de diametro por 36 mm de altura) em 100

ml de conteddo intestinal colocado em um becker de 150 ml.
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Determinacédo do volume de gés incorporado a ingesta:

A uma amostra de 40 ml foi colocada em um tubo de ensaio graduado. Visando
facilitar a liberacdo do gas contido nas bolhas, foram adicionados 5 ml de um detergente
para uso doméstico™.

Depois da homogenizagdo e centrifugacdo a 3000 rpm (1610 G) por 5 minutos
(Centrifuga LS-11)*3, mediu-se novamente o volume da amostra (Figura 16). O volume

de gas foi calculado pela férmula: Volume de gas = Volume inicial — Volume final.

Figura 16: Diferenga no volume das amostras de
ingesta apds a adicdo de um detergente e
centrifugacdo a 1610 G para determinacdo do
volume de gas

Estudo da etiopatogenia da compactacdo do célon maior de equinos através de um

modelo ex vivo:

Um funil redutor (figura 17) foi conectado a saida tubo do viscosimetro com
objetivo de reduzir o didmetro interno para 5 cm e aumentar a resisténcia ao fluxo. Foi
coletada uma amostra de aproximadamente 1,5 kg de ingesta através da fistula do célon
dorsal direito. Parte da amostra (cerca de 200 a 500g) foi separada para determinagédo do
teor de umidade através da secagem em estufa a 80°C. ApOs ter a viscosidade
determinada no viscosimetro de tubo, 1 kg do restante da amostra fresca foi testado para
a formacdo de compactacdo apds a colocacdo do funil redutor na extremidade do tubo
do viscosimetro.

A formacgdo de compactacdo foi caracterizada pela formacdo de uma massa

endurecida capaz de osbtruir e interromper o fluxo através do tubo. Caso nenhuma
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compactacdo fosse formada, a ingesta era coada em uma peneira para remocao de parte

de sua fase liquida até que a forca necessaria a mover o émbolo alcangasse valores entre
19 e 22 N (baseado em um estudo piloto onde a viscosidade da ingesta de animais
alimentados com ragdo concentrada estava contida nessa variagdo de valores). Essa
alteracdo foi feita para padronizar a viscosidade das amostras a serem testadas. Se a
viscosidade ultrapassasse esses valores, a fase fluida coada era reintroduzida na amostra
e homogeneizada até que o ajuste fosse conseguido. Um quilograma da amostra com a
viscosidade ajustada era entdo novamente testado para formagdo de compactacdo. Apos
0 novo teste, parte da ingesta era novamente separada para determinagdo da matéria
seca com objetivo de medir o teor de umidade da amostra alterada e verificar o grau de

desidratacéo obtido com a manipulagéo da amostra.

Figura 17: Funil redutor para aumentar
a resisténcia ao fluxo de ingesta no
viscosimetro de tubo em um modelo ex
vivo de compactacao.

Andlise estatistica:

Para todas as variaveis continuas, as diferencas entre as médias das duas dietas
foram calculadas. Através da técnica da reamostragem com o uso do software Microsoft
Excel e do software “Resampling Stats Excel add-in - 30-day trial” obtido do site
http://www.resample.com/content/software/download.shtml (acessado em 12 de janeiro
de 2005), 10000 conjuntos de dados foram gerados aleatoriamente para cada variavel.
As frequéncias das diferencas das médias dos dados gerados foram utilizadas para o

calculo dos p-values através da férmula:
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p-value = [(numero de diferencas £ |diferenga observadal) + (nimero de diferencas 3 -

|diferenca observadal)] / 10000.
Para a variavel nimero de compactagdes ex-vivo, utilizou-se o teste exato de

Fisher-Boschloo calculado através do site http://www.stat.ncsu.edu/exact/tables.html.

RESULTADOS

Técnica cirdrgica para a criacdo de uma fistula experimental do célon dorsal

direito com implantacdo de uma canula de silicone:

Em todos os quatro animais o defeito na parede abdominal e a colopexia
puderam ser criadas com as modificacbes feitas na técnica anteriormente descrita
(Lopes 2002). Em um animal a cavidade toracica foi acidentalmente penetrada durante a
resseccdo da 16° costela, causando sinais agudos de comprometimento da respiracéo
(tosse e dispnéia). Essa complicacdo obrigou a sintese imediata da musculatura
intercostal e a interrupcdo do procedimento. Os outros planos foram também suturados.
Depois de 15 dias, nova intervencdo foi feita cerca de 10 cm ventralmente ao local
original e o procedimento pode ser completado sem problemas.

Em outro animal, observou-se, no dia seguinte a cirurgia, extravasamento de
liquido entre os pontos da colopexia na porcdo ventro-caudal da sutura. Dois pontos
adicionais foram colocados no local para vedar o vazamento. Dois dias apds a cirurgia,
esse animal desenvolveu febre de 39°C, depressdo e hiporexia. O exame do liquido
peritoneal revelou contagem de leucécitos de 110.000 cels/ p¥, porém ndo foram
observadas bactérias. Nesse animal, decidiu-se estender o tratamento com

sulfametoxazol-trimetoprim (Trissulfin injetavel)® até o sétimo dia apds a cirurgia. Ap6s
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uma semana, 0 comportamento, apetite, temperatura corporal e contagem de células

nucleadas estavam normais e o tratamento foi interrompido. Edema subcutaneo e
secrecdo purulenta na ferida cirdrgica ocorreram em todos 0s animais apos a primeira
cirurgia. Sinais de desconforto durante a limpeza dos ferimentos nos primeiros dias pds-
cirtrgicos também foram notados em todos 0s animais. Esses sinais foram
gradativamente diminuindo em intensidade.

A segunda fase do procedimento para a criacdo da fistula e implantagdo da
canula mostrou-se muito simples e nenhum animal demonstrou sinais de desconforto
que indicassem a necessidade de sedagdo ou anestesia local. Apos a implantacdo da
canula, o extravasamento de pequenas quantidades de liquido provenientes da ingesta
foi notado em todos os animais (figura 20). Nenhum animal manifestou qualquer sinal
de que a presenca da fistula pudesse estar causando grande desconforto ou
comprometimento da satde. Entretanto interferéncia com a canula sugerindo prurido foi
frequentemente observada. A perda da canula por interferéncia do animal com a boca ou
quando o0s animais se deitavam foi observada varias vezes. Todos 0s animais toleraram
bem as manipula¢cfes da canula durante as coletas, limpezas diérias e recolocagdes por
ocasido das perdas (figuras 18 e 19). Trés animais permaneceram com a céanula por 8

meses e um por 12 meses, sem sinais de desconforto.

Figura 18 Figura 19
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Figura 20

Figuras 18 e 19: Recolocacdo da canula apés a perda devido a interferéncia do animal.
Figura 20: Cavalos com fistula no célon dorsal direito. Vazamento de pequenas

quantidades de liquido foi observado em todos os animais.

Efeitos da ingestdo de racao peletizada sobre a ingesta do célon dorsal direito de

equinos

Os resultados da analise dos alimentos utilizados nos experimentos estdo

apresentados na tabela abaixo:

Quadro 2 - Composicéo dos alimentos fornecidos a quatro cavalos submetidos a
uma dieta exclusivamente a base de feno ou feno mais rac¢do concentrada.

Item Feno de tifton Racé&o concentrada
Matéria Seca (%) 88,18 89,07
Proteina Bruta (%) 13,06 * 14,44 *
Fibra em Detergente Neutro cp (%) 71,74 * 30,47 *
Extrato Etéreo (%) 1,16 * 3,85 *
Cinzas (%) 4,57 * 12,15 *
Proteina Bruta Soluvel em TBF (%) 7,88 * 10,41 ~*

* Com base na matéria seca
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Nenhum animal manifestou qualquer sinal de intolerdncia as dietas como

desconforto abdominal, diarréia ou sinais de laminite. Durante o experimento, nenhum
dos animais apresentou alteragdes nas variaveis: temperatura retal, freqiiéncia cardiaca,
freqUéncia respiratoria, presenca de sons intestinais, tempo de preenchimento capilar e
coloracéo da mucosa oral e da conjuntiva.

Quando somente feno era fornecido, a ingesta aparentava ser mais aquosa e tinha
coloracdo esverdeada. A fase liquida era facilmente separada da fase solida, parecia ter
baixa viscosidade (similar a 4gua) (Figuras 21 e 23) e continha poucas bolhas de gas.
Por outro lado, quando a ragdo concentrada era fornecida, a ingesta aparentava ser mais
solida, tinha uma coloragdo marrom clara e apresentava grande quantidade de bolhas
incorporadas. N&o havia uma separacdo nitida entre a fase liquida e a fase sélida.
Quando separada da fase solida por filtragem em gaze, a fase liquida parecia ser mais
viscosa do que o observado quando os animais eram alimentados somente com feno

(Figuras 22 e 24).

Figura 21 Figura 22
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Figura 23 Figura 24
Figuras 21 e 23: Fase liquida da ingesta parecia ter baixa viscosidade (similar a &gua) e
continha poucas bolhas de gas, quando os .animais receberam exclusivamente feno.

Figuras 22 e 24: Fase liquida da ingesta parecia ser mais viscosa quando 0s animais

eram alimentados 20 g/kg/dia de racdo a base de gréos e feno a vontade.

N&o foi detectado nenhum efeito da dieta nas variaveis: pH (Gréficol), contetudo
de particulas sélidas retidas em cada uma das peneiras e na porcentagem total dessas
particulas em relacdo a matéria seca da ingesta (Graficos 2, 3, 4 e 5). Quando 0s animais
ingeriram concentrado, a densidade (Grafico 6) e o conteudo de &gua (Gréfico 7) da
ingesta foram significativamente menores, enquanto o conteudo de géas da ingesta
(Gréfico 8), a forca mensurada no viscosimetro (Grafico 9) e a forca mensurada no

texturdmetro (Gréfico 10) foram significativamente maiores.
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pH da ingesta
6,6
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Feno Ragéao+feno

Grafico 1 — pH do contetdo do cdlon maior de 4 eqlinos alimentados exclusivamente
com feno de tyfton a vontade ou recebendo 20 g/kg/dia de racdo e feno & vontade. Nao

houve efeito da dieta (p= 0,65).

Material retido na peneira de 4 mm

g 12
<O
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g8 - Cavalo 2
3 6 5 . » Cavalo 3
° 4 8 — « Cavalo 4
f_ﬁ — ;s g
= —Média
§ 2 E
5 &
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Grafico 2 — Material retido na peneira de malha de 4 mm apo6s coagem com 100 litros
de 4gua de 1 kg ingesta do colon maior colhida de 4 cavalos com uma canula no célon
dorsal direito alimentados exclusivamente com feno de tyfton a vontade ou recebendo

20 g/kg/dia de racdo e feno a vontade. Nao houve efeito da dieta (p= 0,5884).
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Gréfico 3 — Material retido na peneira de malha de 3 mm apds coagem com 100 litros

de 4gua de 1 kg ingesta do c6lon maior colhida de 4 cavalos com uma canula no célon

dorsal direito alimentados exclusivamente com feno de tyfton a vontade ou recebendo

20 g/kg/dia de racdo e feno a vontade. Nao houve efeito da dieta (p=0,7779).

Material retido (% da MS)
= = N
ES (0] N » o

o

Material retido na peneira de 2 mm

o Cavalo 1
o Cavalo 2
a Cavalo 3
x Cavalo 4
=Média

Feno

Ragéao+feno

Grafico 4 — Material retido na peneira de malha de 2 mm apds coagem com 200 litros

de 4gua de 1 kg ingesta do colon maior colhida de 4 cavalos com uma canula no célon

dorsal direito alimentados exclusivamente com feno de tyfton a vontade ou recebendo

20 g/kg/dia de racdo e feno a vontade. Nao houve efeito da dieta (p= 0,9527).


http://www.go2pdf.com

32

Material retido nas peneirasde 2, 3e 4 mm
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Material retido (% da MS)
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Grafico 5 — Total do material retido nas trés peneiras (malhas de 2 mm, 3mm e 4 mm)

ap0Os coagem de 1 kg ingesta do colon maior colhida de 4 cavalos com uma céanula no

célon dorsal direito alimentados exclusivamente com feno de tyfton a vontade ou

recebendo 20 g/kg/dia de racédo e feno a vontade. Nao houve efeito da dieta (p= 0,9679).
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1,00
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Densidade da ingesta
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Ragéao+feno

Grafico 6 — Densidade do contetudo do c6lon maior de 4 eqliinos com uma canula no

célon dorsal direito alimentados exclusivamente com feno de tyfton a vontade ou

recebendo 20 g/kg/dia de racéo e feno a vontade. Houve efeito da dieta (p= 0,0096).
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Conteldo de agua na ingesta
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Grafico 7 — Contelido de &gua da ingesta do colon maior de 4 cavalos com uma canula
no célon dorsal direito alimentados exclusivamente com feno de tyfton a vontade ou

recebendo 20 g/kg/dia de racéo e feno a vontade. Houve efeito da dieta (p= 0,0104).

Conteudo de gas na ingesta
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Grafico 8 — Contelido de gas na ingesta do célon maior de 4 cavalos com uma canula no
cllon dorsal direito alimentados exclusivamente com feno de tyfton a vontade ou

recebendo 20 g/kg/dia de racédo e feno a vontade Houve efeito da dieta (p= 0,0056).
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Forca para mover a ingesta no viscosimetro
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Grafico 9 — Forga para mover a ingesta do colon maior de 4 cavalos com uma canula no
cllon dorsal direito alimentados exclusivamente com feno de tyfton a vontade ou
recebendo 20 g/kg/dia de ragdo e feno a vontade no viscosimetro de tubo. Houve efeito
da dieta (p= 0,0082).

Forca de penetracdo de uma sonda na
ingesta no texturémetro
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Grafico 10 — Forga de penetracdo de uma sonda numa amostra de ingesta do célon
maior de 4 cavalos com uma canula no colon dorsal direito alimentados exclusivamente
com feno de tyfton a vontade ou recebendo 20 g/kg/dia de racdo e feno a vontade em

um texturdmetro. Houve efeito da dieta (p= 0,0226).
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Estudo da etiopatogenia da compactacao do célon maior de eqiinos através de um

modelo ex vivo:

Independente da dieta, nenhuma compactacdo se formou quando as amostras
frescas de ingesta foram testadas. ApOs o ajuste da viscosidade da ingesta,
compactacOes foram observadas em todos 0s oito ensaios quando somente feno era
fornecido (figura 25). Foi observado que a fase liquida da ingesta era expelida, enquanto
a fase sélida era retida no funil. Quando os animais eram alimentados com racdo, em
apenas um dos oito ensaios, observou-se a formagdo de compactacdo depois que a
viscosidade da ingesta foi ajustada. O teor de agua foi reduzido pela retirada da fase
liquida da ingesta para o ajuste da viscosidade quando os animais receberam somente
feno (Gréfico 11). O mesmo nédo foi observado quando os animais eram alimentados

com ragdo (Gréfico 12).

Figura 25

Figura 25: Compactacdo formada na ingesta de cavalos recebendo uma dieta
exclusivamente & base de feno no ponto de estreitamento de um cilindro (ponto de

maior resisténcia ao fluxo) em um modelo ex vivo.
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Quadro 3 - Formacdo de compactacdo na ingesta de 4 equinos alimentados
alternadamente com uma dieta exclusivamente a base de feno de Tyfton ou feno de
Tyfton e racdo concentrada em um modelo ex vivo ap6s a padronizacdo da viscosidade
entre 19 e 22 N. Resultado de 2 repeticdes.

Compactacéao
Dieta Ingesta fresca | Ingesta viscosidade ajustada (se viscosidade < 19 N)
Feno 0 8
Feno + Racéo 0 1

Ajuste da viscosidade dieta feno

94
93
92
91
90
89
88
87 1=
86

e +

oM

e

% de agua
Ot

depois antes

Gréfico 11: Porcentagem de agua na ingesta antes e apds o ajuste da viscosidade
quando os animais receberam exclusivamente feno de tyfton a vontade. Houve diferenga

no teor de umidade (p= 0,0001).
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Ajuste da viscosidade dieta
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Graéfico 12: Porcentagem de agua na ingesta antes e depois do ajuste na viscosidade
quando os animais receberam 20 g/kg/dia de racdo a base de grdos e feno a vontade.

N&o houve modifica¢do no teor de dgua (p= 0,2687).

DISCUSSAO

As modifica¢Ges da técnica anteriormente descrita (Lopes 2002) para a criagdo
da fistula e implantacdo da cénula, facilitaram esses procedimentos. Como a ferida foi
deixada aberta, havia excelente drenagem, o que evitou a formacdo de abscesso ou
flegmao observados com a técnica original. Essas complica¢des tinham sido atribuidas
principalmente a dois fatores: a contaminacgéo do fio pela penetracdo acidental da agulha
na luz do célon quando se procedia a colopexia e a inexisténcia de drenagem, uma vez
que o musculo cutaneo do tronco, o tecido subcuténeo e a pele tinham sido suturados,
fechando completamente a ferida (Lopes 2002). Como é impossivel assegurar que ndo
vai haver contaminacéo quando o colon é suturado a musculatura, deixar a ferida aberta

parece ser a melhor forma de prevenir a infecgdo grave do espago morto criado pela
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disseccdo da parede abdominal e pela remocédo de um segmento da 16* costela. Como o

defeito na pele e na musculatura tinham sido criados na primeira cirurgia, foi muito
mais facil fazer a incisdo da parede do célon para criar a fistula. A parede do célon
mantida exposta, no momento da colostomia, era recoberta apenas por uma fina camada
de tecido de granulacdo. Como o tecido de granulagdo jovem ndo € inervado e a incisdo
da parede do intestino ndo provoca dor, ndo foi necessaria a administracdo de drogas
anestésicas locais ou sedativos.

Desvantagens da técnica utilizada nesse experimento também podem ser
apontadas: 1- Como o cllon é deixado exposto inicialmente, o risco de traumatismo e
contaminagdo do coOlon e das outras estruturas peritoniais € certamente maior do que
com a técnica anterior (Lopes 2002); 2- Como o ferimento cirdrgico foi mantido aberto,
0s curativos diarios foram, sobretudo nos primeiros dias, um estimulo doloroso.

A penetracdo acidental da cavidade toracica, que ocorreu em um animal é um
risco dessa cirurgia (Lopes 2002). Os procedimentos para a criacdo do defeito na parede
abdominal e da colopexia sdo feitos muito proximo da inser¢do do diafragma na parede
abdominal. Por isso é necessario assegurar que a primeira incisdo para a exposicdo da
costela seja feita sobre o segmento mais ventral da costela. Se for necessario extender a
incisdo no sentido dorsal, deve-se fazé-la com muito cuidado. E provavel que a sintese
imediata da incisdo tenha contribuido parar prevenir o desenvolvimento de extenso
pneumotdrax que poderia ter sido fatal.

A febre e as alteracbes no fluido peritoneal no cavalo que apresentou
extravazamento de fluido peritoneal pelo espaco entre a parede do coélon e a
musculatura abdominal sugerem que esse cavalo desenvolveu perionite séptica. O
estravazamento de fluido peritoneal indica que a sintese da parede do colon a
musculatura ndo estava selando completamente a cavidade peritoneal. Essa pode ter

sido a via para a contaminacdo da cavidade peritoneal. Nesse caso, se a técnica descrita
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anteriormente (Lopes 2002) tivesse sido usada, o fechamento da pele, tecido subcutaneo

e musculo cuténeo do tronco sobre a colopexia poderiam ter evitado a contaminagao
peritoneal. Mas ndo € possivel descartar a hipdtese de que a contaminacdo tenha se
originado de uma eventual passagem do fio pela luz do célon quando se fazia a sintese
do colon a parede conforme sugerido anteriormente (Lopes 2002). Sobretudo, com a
técnica aberta usada nesse experimento, é relevante ressaltar a importancia da perfeita
coaptacdo entre a serosa do coOlon e musculatura visando selar completamente a
cavidade peritoneal. Entretanto a colocacdo de 3 linhas de suturas (periténio-colon,
musculo intercostal-c6lon e musculo obliquo abdominal externo-c6lon), como descrito
por Wilkins e Lowe (1993), ndo parece ser necessaria.

Depois que a canula foi implantada, os resultados foram muito semelhantes aos
descritos com o uso da técnica original para a criacdo da fistula do c6lon dorsal direito.
A interferéncia dos animais com a canula pode ser explicada pelo prurido causado pela
infeccdo cronica na margem cutanea (Lopes 2002).

Embora a ingestao de carboidratos hidrolisaveis leve a queda do pH no contetdo
cecal (Willard et al. 1977; Garner et al. 1978), essa alteracdo ndo foi observada na
ingesta do célon dorsal direito. E possivel que a localizagdo mais aboral do colon dorsal
direito, tenha permitido a exposic¢do da ingesta & acdo de substancias tamponantes das
secregdes intestinais. Esses achados estdo de acordo com um estudo anterior onde o pH
do colon permaneceu dentro de uma estreita faixa de variacdo ao longo de seus varios
segmentos. Foi demonstrado que a concentragcdo do ion bicarbonato (HCOj3) é mais
elevada no conteido do ileo do que em qualquer outro segmento intestinal. Além disso,
a concentragdo de HCO3 diminui drasticamente no ceco e permanece baixa ao longo do
cblon e nas fezes, sugerindo a intensa participagdo do ion HCO3 no tamponamento dos

acidos organicos produzidos pela fermentacdo bacteriana no célon. Adicionalmente, o
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contetdo coldnico tem alta concentracdo de fosfato (PO,4), que é um outro tampéo de

pH (Argenzio 1975, Argenzio e Stevens 1975).

Outra explicacdo para a ndo deteccdo de alteracdo no pH do cdlon quando os
animais eram alimentados com racéo & base de grédos é a presenca da fistula. E possivel
que a contaminagdo do cdlon com ar e a perda de acidos (ex: acidos graxos volateis)
tenha impedido o desenvolvimento de acidose intraluminal semelhante ao observado no
ceco de cavalos alimentados com grande quantidade de grdos. A propria técnica
utilizada para medir o pH pode ter contribuido para impedir a deteccdo de qualquer
efeito da dieta. O contetido do c6lon foi colhido em um becker e exposto ao ar antes da
medi¢éo do pH. Mesmo considerando que a medicdo foi feita nos primeiros 5 minutos
apos a colheita, a exposicao da ingesta ao ar permitiu provavel perda de acidos volateis
e contaminagdo da ingesta com ar. Outros estudos com a medicdo in vivo do pH da
ingesta precisam ser conduzidos para esclarecer o efeito das dietas ricas em graos no pH
do contetdo do colon.

A menor densidade da ingesta dos animais que receberam ragcdo pode ser
explicada pelo grande contetdo de géas incorporado a ingesta. Uma maior producdo de
gés é o resultado da acdo microbiana em substratos prontamente disponiveis que
alcangaram o intestino grosso quando os cavalos foram alimentados com a ragdo a base
de grdos, semelhante ao que acontece no ramen (Lippke et al. 1972). Esses achados
estdo de acordo com relatos anteriores sobre a associagdo entre a ingestdo de grandes
quantidades de carbohidratos rapidamente fermentaveis e timpanismo (Byars 1983;
Baker et al. 1992).

Foi sugerido que uma menor densidade da ingesta predispde aos deslocamentos
e tor¢Bes do colon maior em equinos (Fischer e Meagher 1986; Snyder et al. 1988). Em
um estudo retrospectivo de 229 casos de colica, onde os cavalos foram alimentados com

grandes quantidades de carbohidratos soltveis, 23,1 % tiveram deslocamentos e tor¢des
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do célon maior, enquanto 4,5 % tiveram obstrucdes estranguladas do intestino delgado

(Morris et al. 1989). A formacgéo da ingesta espumosa nos cavalos alimentados com
racdo observada nesse experimento e no anterior (Lopes 2002) assemelha-se ao
observado no conteudo rumenal de bovinos com timpanismo espumoso (Cheng e
Hironaka 1973). Assim como nos ruminantes, a formagéo de ingesta espumosa deve-se
provavelmente a um aumento da tensdo superficial da fase liquida da ingesta. Em
bovinos, na presenca de grandes quantidades de carbohidratos sollveis, as bactérias do
rumen sintetizam grande quantidade de mucopolissacarideos que produzem um
aumento da viscosidade da fase liquida da ingesta e a formacdo de bolhas estaveis
(Cheng e Hironaka 1973; Cheng et al. 1976).

O menor conteddo de &gua da ingesta, quando 0s animais receberam
concentrado, estd de acordo com os resultados de um estudo anterior (Lopes et al.
2004). Uma maior producdo e absorcdo de acidos graxos volateis poderiam explicar a
desidratacdo da ingesta, uma vez que a absor¢do desses &cidos estd diretamente
relacionada com absorcdo de sodio e agua (Argenzio et al. 1975). Outra explicagdo
provavel seria a menor ingestdo de fibras resultante da ingestdo de graos (Danielsen et
al. 1995), pois se sabe que as fibras retém agua e contribuem para aumentar a hidratacéo
do conteldo intestinal (Warren et al. 1999).

N&o foi mensurada em nosso estudo a velocidade de escoamento, ndo sendo
possivel o céalculo do coeficiente de viscosidade. Entretanto, a mensuracéo da forga para
mover a ingesta no viscosimetro de tubo e a forca de penetracdo da sonda no
texturdbmetro permitiu comparar, de forma indireta, a viscosidade da ingesta entre 0s
dois tratamentos. Embora ndo tenha sido feita uma correlacdo entre os achados obtidos
no viscosimetro de tubo e 0s do texturbmetro, os resultados sugerem que ambos 0s

métodos sdo aceitaveis para a viscometria da ingesta de equinos.
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Como o teor de agua é inversamente proporcional a viscosidade (Griffiths e

Watkeys 1976; McRorie et al 1998), a menor hidratacdo da ingesta nos animais que
receberam concentrado provavelmente explica a maior viscosidade. Embora a
viscosidade dos gases seja menor que dos liquidos, o grande contetdo de gas ndo foi
suficiente para conferir uma menor viscosidade a ingesta dos animais que receberam
concentrado quando comparada com a ingesta dos animais que receberam somente feno.
Entretanto, considerando que a quantidade de gas também pode afetar a viscosidade da
ingesta (Srivastava e Srivastava 1989), é possivel concluir que o aumento na
viscosidade, sem alteracdo na hidratacdo, observado ap6s a manipulacdo das amostras
quando 0s animais comeram concentrado, seja resultado da perda de gas. A perda de
pequenas particulas durante o ajuste da viscosidade da ingesta pode ter aumentado a
proporc¢do de particulas maiores e ter contribuido para o aumento da resisténcia viscosa.
Embora o teor de particulas sélidas poder influenciar diretamente a viscosidade da
ingesta em suinos (Takahashi e Sakata 2002), ndo foi encontrada diferencga, entre as
duas dietas, com relacdo a essa variavel na ingesta fresca.

Como a resisténcia ao fluxo é diretamente proporcional a viscosidade do
conteido (Morel et al. 1990), é possivel que a viscosidade aumentada da ingesta seja
um dos fatores que contribuem para o transito gastrintestinal mais lento observado em
cavalos alimentados com dietas ricas em gréos (Lopes et al. 2004). Uma menor taxa de
passagem do contetdo intestinal, associada a maior producdo de gases nos animais
alimentados com grdos poderia também contribuir para a formagédo de timpanismos do
célon.

O viscosimetro de tubo com um funil redutor acoplado em sua extremidade
funcionou como um modelo ex vivo para o estudo da formacdo da compactacdo. Esse
modelo pode ser Gtil para outros estudos sobre a etiopatogenia da compactacdo, bem

como para a avaliagdo de protocolos terapéuticos e profilaticos.
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Apesar do maior conteudo de agua e menor viscosidade da ingesta quando

somente feno foi fornecido, foi demonstrado que a ingesta tinha um maior potencial
para a formagdo de compactacéo. E provavel que a existéncia de uma fase liquida bem
fluida e livre da fase solida na ingesta dos animais alimentados com feno seja a chave
para explicar essa aparente contradicdo. Nessas condicOes a ingesta perde &gua
facilmente quando um ponto de maior resisténcia ao fluxo é encontrado, deixando para
trds uma massa seca para formar a compactacao.

Foi demonstrado que a flexura pélvica e o célon transverso sdo segmentos de
maior resisténcia ao fluxo de ingesta no célon maior (Argenzio et al. 1974a) e coincide
com os locais mais propensos a formacdo de compactacdes. E provavel que, quando
grandes particulas, formadas por fibras mal digeridas, suspensas em um liquido de baixa
viscosidade, encontram um ponto de maior resisténcia ao fluxo, o fendmeno observado
no viscosimetro de tubo acoplado a um funil redutor poderia ser produzido no interior
do colon maior e ser responsavel pela formagdo das compactagdes. A observagdo de que
a remocgdo da fase liquida favoreceu a formacdo da compactacdo em nosso modelo
corrobora as sugestdes anteriores de que a desidratacdo da ingesta predispbe a
compactacdo do célon maior (Freeman 2002). Embora ndo tenha sido mensurada nesse
estudo, foi possivel observar com clareza que a viscosidade da fase liquida esteve
aumentada quando carboidratos hidrolisaveis eram fornecidos (figuras 21 e 22). Essa
observacdo estd de acordo com os achados de um experimento anterior no qual foi
observado que a fase liquida tornou-se aparentemente mais viscosa e mais aderida a fase
solida (Lopes et al. 2004). E provavel que esse aumento de viscosidade da fase liquida
nos animais alimentados com ragdo dificulte a separacdo das fases liquida e solida,
minimizando o risco de compactacao.

Embora tenha sido sugerido que a desidratagéo da ingesta em resposta a ingestao

de carboidratos hidrolisaveis, poderia predispor os cavalos a compactacdo (Clark et al.
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1990b), os achados do presente trabalho sugerem um efeito protetor desse tipo de dieta

contra a formagdo de compactacdo do célon maior.

CONCLUSOES

1-A modificagdo da técnica cirdrgica para a criagdo de uma colostomia de grande
calibre no colon dorsal direito com a criacdo de um defeito cuténeo e a exposicdo do
célon na primeira cirurgia mostrou-se um procedimento mais simples que o descrito
anteriormente.

2- O viscosimetro de tubo com 7 cm de didmetro interno mostrou-se um instrumento
util para a determinacdo da viscosidade da ingesta do colon dorsal direito.

3- O modelo de compactacdo “ex vivo™ com a implantacdo de um funil na extremidade
do viscosimetro mostrou-se apropriado para a determinagdo do potencial para formacéao
de compactacédo da ingesta do c6lon dorsal direito.

4- A ingestdo de grande quantidade de ragdo concentrada produziu modificagcdes na
ingesta do célon dorsal direito: aumentou a viscosidade e o contetido de gas incorporado
a ingesta; diminuiu o contetudo de agua e a densidade da ingesta; reduziu o potencial
para formacdo de compactacao da ingesta.

5- Néo foi encontrada diferenca no pH do célon dorsal direito entre as duas dietas
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